京都外科集談会抄録 by unknown
Title京都外科集談会抄錄
Author(s)














関節に初感染として接種し，持活後3,10, 17, 24, 31日
目に Ca40201tc；を心臓内i生射L，注射後10時間にて左





































































































































































































3) 45才，合（胃潰場，胃切， B.fl ~ ＼に対する麻酔をベ
ントターJレ→N20(3000；十02(1000，→徐々にエーテル追







と同様マスグで麻酔し，婿管を挿入， ( I ）の場合に
比し麻酌状態極めて良好，倣点は挿管に少々時聞を要
することである．
側横行結腸1骨平筋腫の 1例
大津掌，間嶋正徳
我々は長近腹部良性陸場中稀れに見る横行結腸滑平
筋腫の 1例を経験したのて報告すろ．患者は57才の既
婚婦人で‘只便秘、及び貧血を有するのみでi偶然に寝息
した腹背筋膿湯の為めに腹部遁腐をー発見され易日出術を
受ける事が出来た．手術は下半正中切開に依.:b.睦績
は積行結腸中央に存在し腸壁より膨隆突出して，大き
さ驚卵大，弾性硬，表面は一部疎大凹凸なるも大部分平
滑で比較的血管に富んで居た．更に叉子宮表面にも同
様示指頭大の腫溜を認めたので、腸管部分切除を含めた
瞳溜別出術を行った．主腫揺は腸管内院へも略半球状
に突出して粘膜微量豊消失，平滑で容易に麓痛を透見出
来たが料、膜面には潰場等を認めない．割面白色絢膨｜塗
し並行の線状像を認め組織学的検索に依り滑平筋腫な
る事が判明した．倫患者は腫書留別出後頑固な便縦も消
鑓して術後16日目に全治退院した．
日脳性過高熱の予後判定
半田 肇
悩手術及び頭部外傷後脳性過高熱を来した症例57
例，異常低下熱を来した症例8例，計65例を熱塑の現
われ方，症状等より 6群に分ち，発生機転並びに予後
を検討した．
第1群は傷害が加わってから3時間以内に鋭く上昇
して過高熱を来すもので予後不良． （生存時間IO～15
時間）第1’群は3時間以内は36cc以下の異常低一匹熱
を来すもり．之はt員傷程度が第1群より更に電篤な場
合で症状は Initialshockと呼ぶ症状で！；：，る．予後は
極めて不良．（生存時間5～10時間） 第2群は3～12
時間後，遅くとも24時間以内に過高熱を来すもの．予
後不良．（生存時間15～30時間）．第3群は2～3日間
遅いl侍は7日間，熱は37°C前後，精々37.5。C位で点、
識も明瞭であるが，次第に意書設が混局しそれと共に過
高熱を来すもの．意講義混濁の程度を参考にし手術をす
べきである．第4群は3～12時間後39°c 前後に上昇
し， 2～3日で380C前後迄下降し次で再び上昇し過
高熱を来すもの．下降の際37.5°C以下に下るものは予
後極めて良好であろ．ゴモ身状態を考慮し~！，＼＂＇！の上昇し
初める前後で手術すべきである．第5群は；E型的なj替
侵熱｛荒木）の熱却を示すもの．直ちに得手術をする
か，側脳室内からの Draina艇をすべさでんる．第6
群は7日～IO日の経過をとって次第に過高熱を来すも
の．最初2～3日の観察で、は主：識受失がある他全身状
態は比絞的良好である．意識回復迄合併症を防止すべ
きである．
日目 臨床経験（主として腹部外科に闘し）
石野琢二郎
